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学 位 論 文 内 容 の 要 旨
頚動脈ステント留置術 (CAB)と頚動脈内膜剥離術 (CEA)の術後の状態は形状学的にも血行
力学的にも明らかな違いがある｡本研究では､CAS後やパッチ血管形成を施行した CEA (Patcl
CEA)後の患者画像データを用いて､流体力学的シミュレーションを行い比較検討 したC頚動脈
狭窄症に対するCAS後の患者 2人とPatclCEA後の患者 2人に対 して計算流体力学的に解析し
た｡頚動脈の 3次元構造はCT血管造影から得られた画像を利用した｡流線と壁ずり応力 (WSS)
をス-パーコンピュータによって計算 したo適切な境界条件を術後の超音波検査から得られた血
流速度とシミュレーション結果とを比較することによって決定 した｡最適な境界条件を選択して
計算した結果､超音波データとシミュレーションの流速の誤差はわずかとなり､本研究における
シミュレーションの正当性を裏付けることができた｡術後頚動脈形状の 3次元再構成像の分析で
は,CASに比べCEAでは内頚動脈球部がより長くかつ広く形成されており､一方 CASではステ
'ント留置部内に軽度の狭窄を残していた｡流線解析において､PatchCEAにおける内頚動脈の最
大流速は 0･519.6m/Sであり､CASの最大流速の約 3分の2であった8PatchCEA後の内頚動脈
球部では回旋性の低速流を認めた｡WSS解析では球部の外側壁で局所的低WSSを認めた020･30
pa程度の比較的高WSSがpatclCEAの血管内膜切除部位の遠位末端部やCASの残存する狭窄
部で認められた｡以上の結果から､計算流体力学上､CASとPatchCEA間で術後頚動脈内の流
線や WSSに違いがあることが明らかとなった｡流体力学的コンピュータシミュレーションは最
良の臨床結果をもたらすための適切な流動学的状況に関する情報を提供することが期待される｡
論 文 審 査 結 果 の 要 冒
頚動脈ステント留置術 (CAB)と頚動脈内膜剥離術 (CEA)の術後の状態は形状学的
にも血行力学的にも明らかな違いがある｡本研究では､CAS後やパッチ血管形成を施行
した CEA (PatchCEA)後の患者画像データを用いて､流体力学的シミュレーションを
行い比較検討した｡
最適な境界条件を選択 して計算 した結果､超音波データとシミュレーションの流速の誤
差はわずかとなり､本研究におけるシミュレーションの正当性を裏付けることができたD
術後頚動脈形状の 3次元再構成像の分析では､CASに比べ CEAでは内頚動脈球部がより
長くかつ広 く形成されてお り､一方 CASではステント留置部内に軽度の狭窄を残 してい
た.流線解析において､PatchCEAにおける内頚動脈の最大流速は0.5-0.6m/Sであり､
cASの最大流速の約 3分の 2であった｡PatehCEA後の内頚動脈球部では回旋性の低速
流を認めた.WSS解析では球部の外側壁で局所的低 WSSを認めた｡20130Pa程度の比
較的高WSSがPatchCEAの血管内膜切除部位の遠位末端部や CASの残存する狭窄蔀で
認められた｡
以上の結果から､計算流体力学上､CASとPatchCEA間で術後頚動脈内の流線や WSS
に違いがあることが明らかとなった｡流体力学的コンピュータシミュレーションは最良の
臨床結果をもたらすための適切な流動学的状況に関する情報を提供することを示した価
値ある業績である.
募って､.本研究者は博士 (医学)の学位を得る資格があると認める｡
